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Abstract of FR2686499 

A therapeutical apparatus includes a device (12) 
for treating a lesion (L), a device (30 or 40) for 
locating the lesion (L), the locating device (30, 
40) being connected, e.g. mechanically (34) or 
electronically, to the treatment device, a device 
for computing the ppsition of the lesion (L) 
relative to the treatment device by means of the 
locating device, and a device (22, 60) for 
actuating the treatment device (12). At least one 
tracer element (MO, Ml, M2, M3) implanted 
within the lesion is located by the locating device 
(30 or 40), and the computing device (22) 
computes the position co-ordinates of the tracer 
element (MO, Ml, M2, M3) relative to the 
treatment device (12) said co-ordinates being 
used for moving the spatially movable treatment 
device (12) into a given position determined 
according to axes X, Y and Z. The apparatus 
provides accurate treatment of the lesion. 
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Appareii de traitement d'une cible, telle qu'une l6sion ^ rint6rieur du corps d'un mammifdre, en particulier 
d'un etre humain, utilisant un 6lennent marqueur implante dans ou au volslnage de la cible pour piloter la the- 
rapie de ladite cible. 

L'Invention concerne un appareil de th^raple. 
^et appareil de therapie comprend des moyens de th^ra- 
pie (12) de la lesion (L), des moyens de rep^rage (30 ou 
40) de la lesion (L), les moyens de reperage (30, 40) etant 
Ii6s. par exemple m^caniquement (34) ou ^lectronique- 
ment, aux moyens de th§rapie; des moyens de calcul de la 
position de la lesion (L) relativement aux moyens de thera- 
pie a I'alde des moyens de reperage; et des moyens d'acti- 
vation (22, 60) des moyens de therapie (12), caract^risS en 
ce que les moyens de reperage (30 ou 40) realisent le re- 
perage d'au moins un element marqueur (MO, Ml, M2, M3) 
Implante ^ rint^rieurde la lesion, les moyens de calcul (22) 
calculent les ooordonn^es de position de i'ei6ment mar- 
queur (MO, Ml, M2, M3) par rapport aux moyens de thera- 
pie (12) qui sont utilises pour positionner les nfK>yens de 
therapie (12) deplagables dans Tespaoe dans une position 
quelconque selon les axes X, Y, Z. 

Get appareil permet de rdaliser une therapie precise de 
la lesion. 
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Apparell de traitement d'une cibLe^ telle qu'une Lesion k I'int^" 
rieur du corps d'un mammiffere^ en particuUer d'un §tre humain^ 
utilisant un Element marqueur implante dans ou au voisinage de la 
cible pour piloter la therapie de ladite cible , 

05 

La presente invention concerne essentiel Lement un appa- 
reil de traitement d'une cible, telle qu'une lesion a Tinterieur 
du corps d'un mammifere, en particulier d'un etre humain, utilisant 
un element marqueur implant^ dans ou au voisinage de la cible pour 

10 piloter la therapie de ladite cible. 

On sait que les instruments de diagnostic actuels per- 
mettent de detecter la plupart des atteintes tissulaires benignes 
ou malignes des les premiers stades de la maladie. Parmi ces dispo- 
sitifs, les plus repandus sont les scanners (en anglais : 

15 Computerized Tomography, en abr^viation CT), les dispositifs d'lma- 
gerie par Resonance Magnetique (en abrege : IRM), les dispositifs 
d'imagerie nucleaire (d^nomm^ scintigraphic), les dispositifs de 
radiologic conventionnelle et enfin les dispositifs d'imagerie 
ultrasonore (echographie) . 

20 Les deux premiers dispositifs, CT et IRM, offrent une 

tr&s grande quality d' image, mais mettent en oeuvre une technologie 
tres cofflplexe et couteuse qui limite leur diffusion aux services 
hospitallers specialises dans te diagnostic tels que les services 
de radiologie. 

25 A I'oppose, les dispositifs de radiologie conventionnelle 

et d'echographie, moins couteux et d'une plus grande souplesse 
d'utilisation, sont d'une diffusion beaucoup plus large, mais 
n'offrent pas cependant une quality d'image equivalente a celle du 
scanner ou de I 'IRM. 

30 La complementarity entre ces differents dispositifs 

d'imagerie est satisfaisante lors de la phase de diagnostic d'une 
maladie chez un patient. Les exaraens de routine sont realises a 
partir des dispositifs les plus r4pandus (radiologie convention- 
nelle et echographie) et si necessaire des examens plus approfondis 

35 sont realises, par la suite, avec les scanners et IRM. 
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Le problfeme est different pour I'application d'une 
therapeutique extracorporeLLe. En effet, it est nicessaire de 
parfaitement rep^rer et referencer une lesion chez un patient afin 
de guidep Le geste therapeutique pour reaLiser un traitement effi- 

05 cace de la Lesion. Cette phase de Localisation doit done n^cessai* 
rement intervenir au moment de La phase de therapie. 

Lorsque Les moyens d'imagerie teLs que L 'echographie ou 
La radioLogie conventionnelle offrent La qualite d'image necessaire 
et suffisante a L'acte therapeutique, Leur soupLesse d'uti lisation 

10 permet sans difficult^ de les int^grer aux dispositifs de therapie. 
La lithotritie extracorporelLe pour La destruction des calculs, par 
exemple, associe un g^n^rateur d'ondes de choc acoustiques ei des 
moyens de localisation des calcuLs tels que I'echographie ou Les 
rayons X- L'integration de ces dispositifs d'imagerie sur les dis- 

15 positifs de therapie permet en outre de rdaLiser un suivi en temps 
reel de L'acte therapeutique afin de s'assurer de sa qualite (voir 
598 073 des deposants ; EP-A-O 169 311 ou FR-A-2 587 893). 
MaiS/ Lorsque ces memes moyens d'imagerie ne sont plus 
suffisants pour identifier au cours de L'acte therapeutique les 

20 lesions a traiter comme dans le cas de tumeurs du foie et plus 
parti cu Lie reraent de La prostate, en raison d'une faiblesse de con- 
traste ou d'une faiblesse d'echog^n^icite, il est necessaire 
d'avoir recours a d'autres solutions de reperage. 

En outre, il est souvent necessaire d'appLiquer Le dis- 

25 positif de reperage contre Le corps du patient, pour obtenir une 
image de qualite suffisante, ce qui provoque un deplacement de 
L'organe, de sorte que le reperage de La Lesion est fausse en vue 
de L'acte therapeutique. 

De ce fait, on a d^jJi tente de r^aliser une imagerie 

30 pre-op4ratoire- Dans ce cadre, plus specialement pour la neuro- 
chirurgie, on a propose un reperage geometrique i I 'aide de cadre 
ster^otaxique fixe sur Le crane du patient- Par exemple, Le docu- 
ment WO 90/05494 decrit L'empLoi d'un cadre st^reotaxique compor- 
tant des elements marqueurs solidaires du cadre, disposes exterieu- 

35 rement au patient, permettant bien anterieurement a L 'operation, de 
reperer une Lesion a detruire a L'interieur du crane du patient. 
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et de la r^ferencer par rapport au cadre ster^otaxique qui sert par 
La suite de repere dans lequeL sont pLaces Les instruments chirur- 
gicaux. 

Cette solution n'est en pratique utilisable que dans le 

05 cadre de lesions dont la position ne varie pas par rapport au dis- 
positif externe de stereotaxie utilise lors de la determination de 
la position de la Lesion a traiter, ce qui n'est applicable princi- 
palement qu'au cerveau dont La position est essentiellement fixe 
dans la boite cranienne. 

10 Mais^ dans le cas d' intervention sur des organes mobiles 

et non referenpables avec precision par rapport a une structure 
osseuse, comme le foie par exemple, cette approche n'est plus envi- 
sageable pour guider precisement le geste th^rapeutique. 

La pr^sente invention a done pour but principal de 

15 resoudre le nouveau probleme technique consistant en La fourniture 
d'une solution permettant de referencer avec exactitude une Lesion 
a traiter a L'interieur d'un milieu environnant, de preference un 
organe se trouvant a L'interieur d'un mammifere, tel qu'un animal 
ou I'homme, et d'utiliser cette r^f^rence pour guider I'acte th^ra- 

20 peutique^ et ce, quelle que soit la difficulty d*observation de la 
lesion lors de la phase per-operatoire, ou les deplacements de 
ladite lesion intervenus entre le moment ou on a realise la refe- 
rence de Ladite lesion et le moment oCi on realise I'acte therapeu- 
tique. 

25 La presente invention a encore pour but de resoudre ce 

nouveau probleme technique d'une manilre particulierement simple, 
peu couteuse, utilisable a L'^chelLe industrielLe, permettant Lors 
de la phase per-operatoire I'utilisation de moyens de reperage peu 
coQteux, simples d'utilisation, disponibles en milieu hospitalier, 

30 tels que dispositif de radiologie conventionnelle ou dispositif 
d'imagerie ultrasonore (echographie) . 

La presente invention permet de resoudre ce nouveau pro- 
bleme technique d'une maniere simple, sure et fiable, reproduc- 
tible, d'une maniere peu couteuse. 

35 Ainsi, La presente invention fournit un appareil de 

therapie d'une lesion h traiter, situee dans un milieu environnant 
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teL qu'un organe^ en parti cuLier a L'interieur du corps d'un mammi- 
f^re, teL qu'un animal ou un etre humain^ du type comprenant des 
moyens de therapie de ladite Lesion, des raoyens de reperage de 
Ladite Lesion, Lesdits moyens de rep4rage etant Li^s, par exempLe 

05 mecaniquement ou elect roniquement, aux moyens de therapie ; des 
moyens de calcul de la position de la lesion relativement aux 
moyens de therapie a I'aide des moyens de reperage ; et des moyens 
deactivation des moyens de therapie pour realiser ladite therapie 
apres acquisition des coordonnees de position de ladite Lesion, 

10 caracterise en ce que lesdits raoyens de reperage realisent Le repe- 
rage d'au moins un Element marqueur, realise en un mat^riau repe- 
rable par lesdits moyens de reperage, prealablement impLante h 
LMnterieur de Ladite Lesion, ou a son voisinage ou h l'interieur 
de L'organe dans lequel se trouve ladite Lesion, ledit organe etant 

15 eventuellement susceptible de d^placement ; lesdits raoyens de 
calcul caLculent Les coordonnees de position dudit element marqueur 
par rapport aux moyens de therapie qui sont utilisees pour posi- 
tionner Les moyens de therapie prevus deplapables dans L'espace 
dans une position quelconque selon les axes X, Y, Z pour que, Lors 

20 de I'activation des moyens d'activation des moyens de therapie, une 
therapie precise de ladite lesion soit realis^e. 

Selon une variante de realisation avantageuse, Ledit 
element marqueur est impLante prealablement sensiblement au centre 
de La lesion a traiter. 

25 Selon une autre variante de realisation avantageuse, 

plusieurs elements marqueurs sont prealablement implantes dans la 
Lesion a traiter de maniere a marquer sensiblement La totalite ou 
la majeure partie du volume de la lesion a traiter. 

Selon une variante de realisation parti culiereraent avan- 

30 tageuse, au moins quatre elements marqueurs sont prealablement 
implantes dans la lesion a traiter, de mani&re a former un repere 
cartesien d l'interieur de la lesion a traiter ou de L'organe con- 
tenant Ladite lesion. De preference, I'un desdits quatre elements 
marqueurs est impLante sensiblement au centre de la lesion a 

35 traiter, Les trois autres elements marqueurs etant implantes de 
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telle fa^on que I 'ensemble des quatre ^Idments marqueurs ne soit 
pas sItuS dans le meme plan. 

Selon une autre vanante de realisation avantageuse^ 
I'element marqueur precite est realise en un materiau bio- 

05 compatible. 

Selon une autre variante de realisation parti culiere, 
I "element marqueur precite est realise en un materiau ne pertur- 
bant pas le processus therapeutique ni le processus de diagnos- 
tique, en parti culier ne perturbant pas des ondes acoustiques avan- 

10 tageusement focalisees utilis^es pour ladite therapie. Ainsi, de 
preference, le materiau de I'^Wment marqueur ne perturbe pas des 
ondes acoustiques ultrasonores focalisees ou des ondes de choc 
acoustiques focalisees ^mises par les moyens de therapie. Dans le 
cas d'une therapie par ondes acoustiques ultrasonores focalisees, 

15 il est prifir4 que la dimension de l'4l4ment marqueur ne depasse 
pas le quart de la longueur d'onde ultrasonore utilisee. 

Selon une autre variante de realisation avantageuse, la 
dimension de I'element marqueur est inferieure a environ 2 mm, 
encore mieux inferieure S 1 mm et id^alement inferieure h environ 

20 500 pm. En parti culier, I'element marqueur est sous forme d'une 
bille ou d'un anneau. La realisation sous forme d'un anneau est 
prefiree car elle liraite ou emp§che tout mouvement de migration. 

Selon un mode de realisation parti culierement avantageux, 
['element marqueur est realise en un materiau choisi parmi le 

25 groupe consistent d'un metal biocompatible, de preference un metal 
noble tel qu'or, titane ou platine ; d'un agent de contraste au 
moins visible par lesdits moyens de reperage li^s aux moyens de 
therapie, en parti culier par rayons X et/ou ultrasons ; un produit 
radioactif par exeraple du type technetium et visible par tout dis- 

30 positif detecteur de rayonnement ionisant, par exeraple une y- 
camera ; un materiau magnetique ; un materiau emetteur d'ondes 
acoustiques ou electromagnetiques. 

Selon un mode de realisation avantageux, le marquage de 
la zone cible est realist par injection de microbulLes d'air 

35 visibles par des moyens de repdrage tels que les ultrasons. Cette 
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realisation presente I'avantage de ne pas utiLiser de corps 
Strangers dans L'organe h traiter. 

On peut observer que Les elements marqueurs selon 
I" invention sont aisement implantables de raaniere extremement pre- 

05 cise a Tinterieur de la lesion a traiter dans une phase anterieure 
h la therapie, par exemple dans un service de radiologie physique- 
ment eloigne de la salle operatoire ou meme exterieur au milieu 
hospitalier, avec I'eraploi de dispositifs de reperage fournissant 
une tres grande qualite d' image comme Les scanners ou les 

10 dispositifs d'iraagerie dits IRM. Un proc5d^ parti culi&rement inte- 
ressant d'iraplantation des elements marqueurs consiste a proceder 
par I'emploi d'une aiguille de biopsie introduite a IMnterieur de 
la lesion a traiter dans I'organe la contenant a I'intdrieur de 
laquelle aiguille est introduit ['element marqueur pour etre 

15 amene a I'interieur de Ladite Lesion, cette operation etant renou- 
velee autant de fois qu'il est necessaire pour introduire le 
nombre de marqueurs desir^^. cette operation ^tant guidee sous 
observation permanente dchographique ou avec le dispositif de repe- 
rage pr^cederament indique, 

20 Ainsi/ au moment de proceder a la therapie de ladite 

lesion, on utilise les moyens de reperage de I'appareil de 
therapie, lies aux moyens de therapie, pour reperer le ou les ele- 
ments marqueurs dans Ladite Lesion pour guider Le positionnement 
tres precis des moyens de therapie relativement a La Lesion afin 

25 d'ameliorer I'efficacit^ de traitement de la lesion et ce dans la 
totalite du volume de La lesion que I 'on desire traiter. 

Selon un deuxieme aspect, la presente invention couvre 
dgalement un precede de traitement th^rapeutique d'une lesion dans 
un milieu environnant, tel qu'un organe se trouvant a IMnterieur 

30 du corps d'un mammifere, tel qu'un animal ou un etre humain, com- 
prenant la prevision d'un appareil de therapie comprenant des 
moyens de reperage de la lesion, des moyens de therapie de la 
Lesion, Les moyens de reperage etant Lies aux moyens de therapie ; 
des moyens de calcul des coordonnees de position de La lesion par 

35 rapport aux moyens de therapie, et des moyens de commande des 
moyens de therapie pour realiser un positionnement de ceux-ci dans 
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une position quelconque de L*espace seLon Les axes X, Y, Z en fonc- 
tion des coordonnees de position de ladite Lesion, caracterise en 
ce qu'on realise au preaLabLe L' implantation d'au rooins un Element 
marqueur reperable par Lesdits moyens de rep^rage li^s auxdits 
05 moyens de therapie, dans Ladite Lesion ou au voisinage de cette 
Lesion a L'interieur dudit organe ; 

- on effectue un reperage dudit element marqueur par 
lesdits moyens de reperage li^s au raoyen de therapie dans la phase 
per-operatoire ; 

10 - on caLcuLe a I 'aide des moyens de calcuL precites les 

coordonnees de position de I'element marqueur dans un systeme de 
coordonnees Lie aux moyens de therapie ; 

- on proc^de au posit ionnement precis des moyens de 
therapie reLativement audit element marqueur ; et 

15 - on procede a la therapie de Ladite Lesion avec les 

moyens de therapie ainsi positionnes- 

Selon une variante de realisation preferee, on procede a 
L" implantation de plusieurs elements raarqueurs dans ladite lesion 
ou dans Ledit organe preaLabLement a La therapie. 

20 SeLon un mode de realisation parti cuLierement prefere^ on 

utilise au moins quatre elements marqueurs que I 'on impLante prea- 
LabLement dans Ladite Lesion et/ou dans ledit organe de mani^re 
non-alignee dans un plan, pour permettre un reperage de La totalite 
ou de La majeure partie du volume de la lesion a traiter- 

25 D'autres variantes de realisation du procede sont imme- 

diatement apparentes a L'homme de I'art a partir de la description 
pr^cedente de I'appareil et egalement a partir de la description 
explicative suivante faite en reference h un mode de realisation 
actuellement pref^re d'un appareil de therapie seLon L' invention. 

30 Pour L'un ou L'autre des aspects precedents, il est pre- 

fere que Les moyens de therapie soient des moyens de therapie com- 
prenant au moins un dispositif transducteur uLtrasonique focalise, 
par exemple sous forme de coupelLe spherique ; ou un dispositif 
gen^rateur d'ondes de choc acoustiques focalisees, par exemple par 

35 voie electrohydraulique comme cela est connu dans le cadre de la 
Lithotritie. 
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D'autre part/ corame moyen de reperage precite, on uti Li- 
sera de preference un dispositif d'echographie et/ou un dispositif 
de radiologie par rayons X- On peut aussi utiLiser un detecteur 
d'ondes elect romagn^tiques ou d'ondes acoustiques ou un detecteur 

05 de rayonnement ionisant tel que y^camera- 

Dans La presente description et Les revendications, on 
entend par "phase per-operatoire", la phase de recherche des ele- 
ments marqueurs prealablement i La therapie proprement dite. Cette 
recherche peut etre faite nature Llement tout au debut de la 

10 therapie tnais peut etre renouvelee autant de fois que le souhaite 
le praticien au cours de la therapie ou bien etre continu^e en per- 
manence au cours de la therapie en realisant alors un suivi en 
temps reel de la therapie grSce aux elements marqueurs. L'invention 
permet ainsi de realiser une detection automatique de La lesion 

15 grace a L 'element marqueur, puis un suivi automatique de la lesion 
en cas de mouvement de ceLle-ci par exempLe sous I'effet de La res- 
piration, et a une therapie automatisee pilotee par une centrale de 
commande comprenant Les moyens de calcul precitds. 

D'autres buts, caracteristiques et avantages de L'inven- 

20 tion apparaitront clairement a la lumiere de la description expli- 
cative qui va suivre faite en reference aux dessins annexes repre- 
sentant un mode de realisation actuellement pr^fere de I 'invention 
donne simpLement a titre d'i I lustration et qui ne saurait done en 
aucune fa^on Limiter La portee de L'invention. Dans Les dessins : 

25 - La figure 1 represente schematiquement et seLon une vue 

LateraLe un appareil de therapie selon La presente invention pour 
Le traitement d'une Lesion, par exempLe une turaeur, se trouvant a 
I'interieur d'un organe, par exempLe le foie, d'un mammifere, ici 
un §tre humain ; 

30 - la figure 2 represente schematiquement la procedure 

d' implantation prealable d'au moins un element marqueur utilise 
dans le cadre de La presente invention, et representant une 
variante de realisation permettant de calculer Les coordonnees de 
position de La lesion S traiter dans Le repere des elements 

35 marqueurs ; et 
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- la figure 3 represente schematiquement le proc^d^ 
general de th^rapie. 

En r^f^rence a la figure 1/ on a represente un apparel L 
de th^raple selon la presente invention portant le numdro de refe- 

05 rence general 10. Cet appareil comprend des moyens de thirapie 
repr^sentes par le numero de reference general 12. Ces moyens de 
therapie peuvent, par example, comprendre un dispositif de therapie 
propreraent dit 14 ici a surface emettrice 16 focalisante naturelle- 
ment en pr^sentant une forme de coupelle spherique pour focaliser 

10 des ondes acoustiques en un foyer F. Ces ondes acoustiques peuvent 
etre des ondes acoustiques de choc, ou des ondes acoustiques ultra- 
sonores entretenues. Les moyens de therapie 12 peuvent egalement 
comporter de manifere integree des moyens dMmagerie 18 disposes de 
preference ici selon I'axe de symetrie du dispositif 14 generateur 

15 d'ondes acoustiques pour observer en permanence le point focal F, 
Ces moyens d'imagerie 18 peuvent, par exemple, etre constitues par 
une sonde echographique, par exemple capable de realiser un 
balayage sectorial de type B. 

II est a noter que les moyens de therapie (12) sont de 

20 preference supportes par un dispositif support non represente 
capable d'etre command^ en d^placement dans l*espace et en rotation 
autour de ces axes, grace a des moyens de commande en deplacement 
appropries 20, eux-memes commandes par une centrale de commande 22 
avantageusement comprenant des moyens de calcul tels qu'un calcu- 

25 Lateur, ordinateur ou micro-ordinateur. 

SeLon un mode de realisation avantageux, cet appareil 10 
comprend aussi des moyens de reperage representes par le numero de 
reference general 30, ou 40. Par exemple, les moyens de reperage 30 
sont des moyens de repdrage par voie ultrasonique comprenant au 

30 moins une sonde echographique 32, par exemple montee a I'extr^mit^ 
d'un bras de robot 34 pourvu d'^Uraents codeurs de position, lui- 
meme monte sur le chassis 36 de L 'appareil 10, en permettant ainsi 
de determiner les coordonnees de position des moyens de reperage 30 
par rapport au chassis 36 de I 'appareil 10 et done par rapport aux 

35 moyens de therapie 12. Ces coordonnees de position ainsi que les 
images fournies par les moyens de reperage 30 sont transmises a la 
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centrale de commande 22 par des mo/ens appropries 38. De meroe, les 
autres mo/ens de reperage 40 peuvent, par exempLe, comprendre au 
moins une source de reperage 42 a rayons X/ de preference ceLle qui 
est decrite dans le brevet precedent de Technoraed FR-A-2 665 545 et 

05 qui est depLapable entre deux positions distinctes comme symboLise 
par la fleche R et dont les donnees recueilLies sont transmises a 
la centrale de commande Z2 par des moyens de transmission appro- 
pries 48, bien connus a I'homme de I'art. 

Sur le chassis 36 de I'appareil, en parti cuLier sur une 

10 table habituellement horizontale 50, il a ete prevu une ouverture 
52 permettant le passage des ondes acoustiques de therapie symbo- 
lisees par le cone C de focalisation. Sur cette table, est allonge 
un patient P dont un organe 0, par exerapLe ici le foie, comporte 
une lesion L, telle qu'une tumeur benigne ou maligne dont on peut 

15 bien comprendre qu'elle occupe un certain volume a I'interieur de 
I 'organe 0. 

Selon la presente invention, et par une etape prealable 
representee a la figure 2, il a 6ti iraplante dans Morgane 0, et 
plus parti culi&rement dans la lesion L ou au voisinage de ladite 

20 l4sion, au moins un element marqueur M, de preference ici quatre 
elements marqueurs reperes respectivement MO, Ml, H2 et H3. L'un 
desdits dWrnents marqueurs, ici I 'element HO, est de preference 
incorpore sensiblement au centre de la lesion L, tandis que les 
trois elements marqueurs M1, M2 et M3 ont ete implantes au voisi- 

25 nage de ladite Lesion, par exemple L 'element marqueur M1 est incor- 
pore a la frontiere de la lesion L et les elements marqueurs M2 et 
M3 sont incorpores au voisinage de la lesion L dans I 'organe 0. II 
est h noter que I'ensemble des elements marqueurs MO, N1, n2 et n3 
ne sont pas contenus dans un meme plan. 

30 Par ailleurs, a la droite de la figure 1, les filches OX, 

OY et OZ difinissent le repere geometrique cart^sien de determina- 
tion des coordonnees de position dans I'espace des moyens de 
therapie 12, ces axes OX, OY et OZ etant les axes de ddplacement 
dans I'espace des moyens de therapie 12 par Les moyens de deplace- 

35 ment 20. D'autre part, les moyens d'actionnement des moyens de 
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theraple 12 sont reperes par Le num^ro de reference 60, ces raoyens 
d'actionneraent etant eux-meraes coramandes par la centraLe de com- 
mande 22. 

Enfin, La centrale de comraande 22 peut egalement recevoir 

05 par des moyens appropri^s 70 des coordonn^es de position de La 
Lesion L a traiter dans Le rep^re des eLements marqueurs MO, M1, M2 
et M3 caLcuL^es separement, apres impLantation des eLements 
marqueurs dans La Lesion L- 

Ainsi, h La figure 2, on a represente schematiquement 

10 L'etape d* impLantation des eLements marqueurs MO, Ml, M2 et M3 dans 
la Usion L a l*interieur de I'organe 0 lui-meme a I'interieur du 
corps d'un patient P, par exemple h I'aide d'une aiguille de 
biopsie 80. Ces elements marqueurs sont, par exemple, constitues 
par une bilLe que L*on fait glisser d I'interieur de L'aiguille a 

15 biopsie 80 jusqu'a aboutir aux positions indiquees- Cette impLanta- 
tion a Lieu sous controLe de moyens d'imagerie fournissant une 
image tres precise de La Lesion L, de preference un scanner ou des 
moyens d'imagerie par resonance raagnetique, IRM, disponibleCs) dans 
un centre de radiologic specialise et permettant le positionnement 

20 trfes precis, sOr et reproductible des elements marqueurs aux posi- 
tions souhaitees dans La lesion L et/ou dans I'organe 0 contenant 
La lesion L. On peut egalement realiser La meme implantation sous 
controLe echographique ou rayons X. 

On a represente schematiquement a la figure 2 un dispo- 

25 sitif scanner 90 se deplagant successivement de La position 1 a La 
position n pour obtenir n plans images en coupe seriee permettant 
d'obtenir une image compLete de I'organe 0, de La Lesion L et des 
elements marqueurs MO a M3 grSce h des moyens d'imagerie cLassiques 
combines references 92, dont Les donnees sont transmises a un 

30 centre de calcuL 94 comprenant au raoins un calculateur, ordinateur 
ou raicro-ordinateur- Selon une caracteristique preferee de L'inven- 
tion, cette centrale de caLcuL 94 est integree a la centrale de 
commande 22. Dans ce cas, Le scanner 90, comme cela est d'aiLLeurs 
cLassique, comprend des moyens de stockage de toutes Les donnees 

35 recueilLies, par exemple sur une disquette qui peut etre ensuite 
utilisee avec La centraLe de commande 22 pour que Les donnees 



2686499 



12 



stockees soient analysees et traitees par les moyens de calcuL de 
La cent rale de commande 22, L' entree de ces donnees ^tant symbo- 
lisee par La case 70. Ainsi, Les moyens de caLcuL soit independents 
94, soit integr^s a La centraLe de commande 22 caLcuLent Les 

05 coordonn^es de position de la lesion L a traiter dans le repere des 
Elements marqueurs HO, Hi, H2 et M3, Lorsque cette etape compLemen- 
taire, non actuelleinent necessaire est souhaitee. 

En reference a la figure 3, on a represente le procede 
general de therapie qui comprend deux variantes. 

10 Selon La variante de base, ce proced^ de therapie com- 

prend deux Stapes A et B, une premifere ^tape A dMmpLantation des 
^L^ments marqueurs dans La L4sion L ou au voisinage de celLe-ci, de 
L'organe a traiter 0 comme cLairement comprehensible a parti r de La 
consideration de la figure 2 ; et une deuxieme etape B de traite- 

15 ment proprement dit comprenant tout d'abord le rep^rage des 
marqueurs HO, H1, M2 et M3 avec les moyens de reperage 30 ou 40, 
puis une etape de calcul des coordonnees de position de la lesion L 
dans Le repere geomStrique OX, OY, OZ des moyens de therapie 12 ; 
ensuite Le positionnement dans L'espace par depLacement seLon Les 

20 axes OX, OY et 01 des moyens de therapie 12 de manifere que Le point 
ou la zone focale F se positionne en regard de La Lesion a traiter 
pour rSaliser Le traitement d'un point de La Lesion, puis par 
depLacement successif point par point, on realise le traitement du 
volume complet de la lesion L. L'efficacite du traitement de chaque 

25 point est controlee en temps reel grace a la presence des moyens de 
visualisation auxiliaires 18, 32 ou 42, donnant en permanence une 
i image du point focaL par des moyens d'imagerie 96, 38 ou 48, dont 
Les donnees peuvent egalement etre transmises a La centrale de com- 
mande 22 et pouvant servir en fin de traitement a donner une ima- 

30 gerie de contrSle post-operatoire. 

SeLon une variante de realisation representee a La 
figure 2, et qui represente une etape C intermedial re entre 
I'etape A et I 'etape B, on peut proceder au calcul des coordonnees 
de position de la lesion b traiter dans le repere des elements 

35 marqueurs MO, Ml, M2 et M3, en utilisant des moyens d'imagerie, par 
exemple ceux 90 qui ont servi k realiser I'implantation precise des 
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Elements marqueurs dans la lesion L. Une technique consiste a iden- 
tifier sur chacune des images Les contours de L'organe et de La 
Lesion k traiter ainsi que les marqueurs pour en obtenir une repre- 
sentation en trois dimensions- Un calcul permet alors de determiner 

05 Les coordonn^es de chaque point de La lesion a traiter dans le 
rep^re g^ometrique des elements marqueurs MO, Ml, H2 et H3. Ces 
coorrdonnees etant ensuite uti Usees pour realiser le calcul des 
coordonnees de position de la lesion dans le repere OX, OY et OZ de 
depla cement des moyens de therapie 12. 

10 On comprend que lorsque la lesion L presente une forme 

geom^trique simple, par exemple sensiblement spherique, comme cela 
est Le cas de certaines turaeurs, iL est seulement necessaire d'uti- 
liser un element marqueur MO avantageusement sensiblement pLac^ au 
centre de La Lesion L et dans ce cas L'^tape C precit^e est super- 

15 flue. 

Cependant, lorsque Les lesions L presentent des formes 
geometriques complexes, alors il s'avere indispensable pour un 
traitement therapeutique complet precis de La lesion, d'impLanter 
pLusieurs elements marqueurs, et de preference au moins quatre, 

20 comme represent^, pour obtenir un reperage geometrique dans LequeL 
on peut d^finir g^om^triquement Le volume de La Lesion. Dans ce 
cas, les calcuLs etant complexes, il est preferable de realiser 
I'dtape C qui permet de calculer separ^ment et prealablement Les 
coordonnees de position de la lesion S traiter dans le repere des 

25 elements marqueurs MO, H1, MZ et H3, ce qui permet le calcul des 
coordonnees de La lesion L dans le repere OX, OY et OZ apres repe- 
rage des elements marqueurs par les moyens de reperage 30 ou 40- 

On comprend ainsi que I 'invention permet de realiser un 
traitement precis, efficace, sur et reproductible, par des prati- 

30 ciens non sp^cialistes des techniques d'imagerie, ce qui est Le cas 
du medecin traitant qui n'est evidemment pas un radioLogue. 

D'autre part, L'invention permet de manifere d^terrainante, 
de realiser un traitement entiferement automatism qui est rendu 
possible grace a la presence d'au moins un element marqueur 

35 permettant d'offrir un contraste significatif pour permettre une 
detection automatique de cet element marqueur par Les moyens de 
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reperage 30 ou 40, done de La position de La lesion permettant 
aLors de posltionner automatiquement Les inoyens de th^rapie en 
regard de la Lesion et de traiter ceLLe-ci, sans intervention par- 
ti cuLifere du medecin traitant. 
05 IL est a noter que Les dessins annexes des figures 1 a 3 

font partie integrante de L'invention et done de La presente 
description, L'invention couvre egaLement tous Les moyens qui appa- 
raissent etre nouveaux vis-a-vis d'un etat de La technique queL- 
conque. 

10 D'autre part, L'invention perraet de reaLiser Le traite- 

raent de toute Lesion qui peut etre traitee par ondes acoustiques, 
comme c'est Le cas de toutes Les tumeurs b^nignes ou malignes comme 
Les cancers. Les applications parti cuLierement preferees sont 
actueLLement Les cancers primitifs et secondaires du foie, du pan- 

15 creas, Le cancer de La prostate, Le cancer du sein, Le cancer de La 
vessie, du rein et en general de tous Les organes. 

D'autre part, L'invention off re egaLement L'avant^ge 
determinant que meme dans Le cas des organes qui se deplacent par 
exemple sous L'effet de La respiration. La presence d'el^ments 

ZD marqueurs permet de suivre automatiquement Le mouvement de 
L'organe, en assurant ainsi ef fectivement un traiteraent automatique 
de La Lesion dans Ledit organe mobile. 

Les figures 1 a 3 annexSes font partie integrante de 
l'invention et done de La description. 

25 Par ailleurs, L'invention couvre toute caracteristique 

resultant de la description, incorporant les dessins, qui apparait 
etre nouvelle vis-a-vis d'un etat de La technique quelconque- 
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REVENPICATIONS 

1. AppareiL de therapie (10) d'une lesion (L) a traiter, 
situee dans un milieu environnant tel qu'un organe (0), en parti cu- 

05 lier S I'interieur du corps d'un mammifere, tel qu'un animal ou un 
etre humain, du type comprenant des moyens (12) de therapie de 
ladite lesion (L), des moyens de reperage (30 ou 40) de ladite 
lesion (L), lesdits moyens de reperage (30 ou 40) etant lies, par 
exemple ra^caniquement (34, 36) ou electroniquement, aux moyens de 

10 therapie (12) ; des moyens de calcul (22) de la position de la 
lesion relativeraent aux moyens de therapie a I 'aide des moyens de 
reperage (30 ou 40) ; et des moyens deactivation (22,60), des 
moyens de therapie (12) pour realiser .ladite therapie apres acqui- 
sition des coordonnees de position de ladite lesion (L), caract4- 

15 rise en ce que lesdits moyens de reperage (30 ou 40) realisent le 
reperage d'au raoins un element marqueur (MO, Ml, M2, M3), realise 
en un matiriau reperable par lesdits moyens de reperage (30 ou 40), 
prealablement implant^ a IMnterieur de ladite lesion (L), ou i son 
voisinage ou a I'interieur de L'organe (0) dans lequel se trouve 

20 ladite lesion, ledit organe (0) etant ^ventuelLement susceptible de 
deplacement ; lesdits moyens de calcul (22, 70) calculent Les coor- 
donnees de position dudit element marqueur (MO, Ml, M2, W3) par 
rapport aux moyens de therapie (12) qui sont utilisees pour posi- 
tionner les moyens de therapie (12) prevus d^pla^abLes dans 

25 I'espace dans une position quelconque selon les axes X, Y, Z (par 
les moyens 20) pour que, lors de I'activation des moyens d'activa- 
tion (22, 60) des moyens de therapie (12), une therapie precise de 
ladite lesion (L) soit r^alisee. 

2. Appareil selon La revendi cation 1, caractdrise en ce 
30 que L'6Ument marqueur precite (MO) est implant^ prealablement sen- 

sibleraent au centre de la lesion h traiter (L) . 

3. Appareil selon la revendication 1 ou 2, caracterise en 
ce que plusieurs elements marqueurs (MO, Ml, M2, M3) sont preala- 
blement implantes dans la lesion (L) h traiter de manifere a marquer 

35 sensiblement la totalite ou la majeure partie du volume de la 
lesion h traiter. 
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4. Apparel L selon L'une des revendi cations 1 a 3, carac- 
tdrise en ce qu'il comprend au moins quatre ^L^ments niarqueurs (MO, 
M1, «2, M3) qui sont pr^alabLement impLantes dans la Lesion CD a 
traiter, de maniere a former un repere cartesien a L'interieur de 

05 La Lesion (L) a traiter ou de L'organe (0) contenant Ladite 
Lesion ; de preference, L'un (MO) desdits quatre elements marqueurs 
est irapLante sensiblement au centre de La Lesion a traiter, Les 
trois autres elements marqueurs (M1, M2, M3) etant impLantes de 
telle fapon que L 'ensemble des quatre elements marqueurs ne soit 

10 pas situe dans Le meme plan. 

5. Appareil selon I'une des revendi cations 1 S 4, carac- 
terisd en ce que l'4leraent marqueur pr^citd (MO, M1, M2, H3) est 
realise en un materiau biocompatible, de preference en un materiau 
ne perturbant pas Le processus therapeutique ni Le processus 

15 diagnostique, en parti culier ne perturbant pas des ondes acous- 
tiques avantageusement focalisees utilisees pour La therapie. 

6. Appareil selon L'une des revendi cations 1 a 5, carac- 
terise en ce que le materiau de I 'element marqueur (MO, H1, H2, M3) 
ne perturbe pas des ondes acoustiques ultrasonores focalisees ou 

20 des ondes de choc acoustiques focalisees emises par les moyens de 
therapie (12). 

7. Appareil selon la revendication 6, caracterise en ce 
que dans Le cas d'une therapie par ondes acoustiques ultrasonores 
focalisees emises par Les moyens de therapie (12), La dimension de 

25 L 'element marqueur (HO, Ml, M2, M3) ne depasse pas Le quart de la 
longueur d'onde ultrasonore utilisee. 

8. Appareil selon I'une des revendi cations 1 S 7, carac- 
teris^ en ce que la dimension de I'dUment marqueur (MO, Ml; N2, 
M3) est infSrieure a environ 2 mm, encore mieux inferieure S 1 mm 

30 et idealement inferieure a environ 500 pm, en particulier L'eUment 
marqueur est sous forme d'une bilLe ou d'un anneau. 

9. Appareil selon L'une des revendications 1 a 7, carac- 
terise en ce que I 'element marqueur (MO, Ml, M2, M3) precite est 
realise en un materiau choisi parmi Le groupe consistant d'un metal 

35 biocompatible, de preference un metal noble tel qu'or, titane ou 
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pLatine ; d'un agent de contraste au inoins visible par lesdits 
moyens de reperage (30 ou 40) lies aux moyens de therapie (12), et 
en particulier par rayons X et/ou ultrasonS/ des microbulles 
d'air ; un produit radioactif par exemple du type technetium ; un 

05 materiau magn^tique ; un roateriau emetteur d*ondes acoustiques ou 
electroraagnetiques. 

10- AppareiL selon L'une des revendi cations precedentes, 
caracterise en ce que les moyens de therapie (12) sont des moyens 
de therapie comprenant au moins un dispositif transducteur ultra- 

10 Sonique focalise (14), par exemple sous forme de coupelle sphe- 
rique ; ou un dispositif generateur d'ondes de choc acoustiques 
focalisees, par exemple par voie ^lectrohydraulique. 

11. Appareil selon l*une des revendi cations precedentes, 
caracterise en ce que les moyens de reperage coraprennent un dispo- 

15 sitif d'echographie (32) et/ou un dispositif de radiologie par 
rayons X (42) ou un detecteur de rayonnement ionisant teL que y" 
camera, un detecteur d'ondes electroraagnetiques ou d'ondes acous- 
tiques. 

12. Appareil selon l*une des revendi cations precedentes, 
20 caracterise en ce qu*il s'agit d'un appareil de therapie de toutes 

les lesions pouvant etre trait^es par ondes acoustiques, comme les 
tumeurs benignes ou malignes comme les cancers, en particulier les 
cancers primitifs et secondaires du foie, du pancreas, le cancer de 
la prostate, le cancer du sein, le cancer de la vessie, du rein et 
25 en general de tous les organes, ces organes pouvant eventuellement 
etre deplagables, par exemple sous I'effet de la respiration. 

13. Appareil selon I'une quelconque des revendi cations 
pr4c4dentes, caracterise en ce que la centrale de commande (22) 
permet par les moyens de reperage (30, 40 et 18) de de teeter auto- 

30 matiquement les elements marqueurs (MO, Ml, M2, H3) et ainsi la 
lesion a traiter. 

14- Appareil selon I'une quelconque des revendi cations 
precedentes, caracterise en ce que la centrale de commande (22) 
permet par les moyens de reperage (30, 40 et 18) reperant les ele- 

35 ments marqueurs (MO, M1, M2, M3), de suivre automatiqueraent les 
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mouvements de I'organe contenant la Usion (L), en assurant ainsi 
effectivement un traltement automatlque de la lesion dans ledit 
organe meme sMl est mobile. 

15. Apparel I selon Tune quelconque des revendi cations 

05 precedentes, caracterise en ce qu'il comprend des moyens d'imagerie 
fine, en particulier par imagerie scanner, par resonance magnetique 
dite IRM, permettant de proceder avant L'operation a une Localisa- 
tion spatiale de la zone cibLe par rapport au marqueur, Les moyens 
de calculs precit^s permettant de determiner les coordonnees de 

10 position de la lesion par rapport au systeme de coordonnees defini 
par les elements marqueurs (HO, Ml, M2, M3). 
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